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Im Rahmen der vergleichenden Sonder-
pädagogik werden in diesem Beitrag die
Lebensbedingungen von Menschen mit
Behinderung in China dargestellt und dis-
kutiert.
Dabei handelt es sich um eine „impli-
zit vergleichende Studie“ (vgl. Albrecht,
Bürli & Erdélyi, 2006, S. 14), da sie keinen
direkten Vergleich zur deutschen Sonder-
und Heilpädagogik herstellt. Dieses Vor-
gehen ist in der vergleichenden Sonderpä-
dagogik weit verbreitet (vgl. Klauer & Mit-
ter, 1987, S.19).
In Bezug auf chinesische Originalquel-
len ist bei dieser Arbeit aufgefallen, dass
die Situation von Menschen mit Behinde-
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Der vorliegende Forschungsbeitrag beschäftigt sich mit der Situation und den Lebensbedin-
gungen behinderter Menschen in China. Betrachtet werden dabei das Schul- und Erziehungs-
wesen, die Ausbildungs- und Arbeitsmöglichkeiten sowie rehabilitative und präventive Maß-
nahmen. Außerdem wird auf die Sichtweise der Bevölkerung sowie der chinesischen Regie-
rung gegenüber Menschen mit Behinderung eingegangen.
Insgesamt festzustellen ist, dass sich die Lebensbedingungen von Menschen mit Behinde-
rung in China u. a. durch die landesweiten Modelle zur Integration und wohnortnahen Un-
terstützung stark verbessert haben. Weiterhin bestehen jedoch große Unterschiede zwi-
schen ländlichen und städtischen Gebieten.
Schlüsselwörter: Behinderung in China, vergleichende Sonderpädagogik, internationale Heil-
und Sonderpädagogik
Handicapped people in China
This article deals with the situation and living conditions of handicapped people in China. It
describes the school and educational system, training and working conditions, rehabilitative
and preventive activities as well as the public view and the view of the Chinese government
on disabled persons.
All in all it can be noticed that living conditions of handicapped people have improved a lot
in China by, amongst others, national models of integration and local support. Nevertheless,
there is still a big difference between rural and urban areas.
Key words: disability in China, comparative special education, international studies in speci-
al education
rung oftmals positiver dargestellt wird als
in vielen westlichen Quellen. In neuerer
Zeit stimmen sie jedoch häufiger überein.
Betrachtet man ausschließlich die westli-
che Literatur, so fällt auf, dass das Thema
Behinderung in China nur wenig bearbei-
tet wurde und die stärkste Beachtung
wohl in den 1990er Jahren stattfand.
In den 1980er Jahren wurde canji (ver-
sehrt und krank) offiziell als neutraler und
allgemeingültiger Oberbegriff für Behin-
derung eingeführt und somit begonnen,
Behinderte als Personengruppe zu defi-
nieren. Mit Regierungsslogans wie „ver-
sehrt, aber nicht unbrauchbar“ (can er bu
fei) soll nach wie vor gegen die alte Auf-
fassung „versehrt und unnütz“ (canfei
wuyong) angekämpft werden (vgl. Linck,
1995, S. 11; Stone, 1999, S. 136). So wur-
de 1992 eine Kommission für Propagan-
daarbeit zur Förderung des Behinderten-
wesens gegründet, um die Berichterstat-
tung in den Medien zu unterstützen und
sich bei speziellen Festivitäten zu beteili-
gen. Das Motto „Behinderte unterstüt-
zen, Behinderten helfen“ (fu can zhu can)
wird hoch gepriesen und dazu genutzt,
die Gesellschaft zur Beteiligung an der
Behindertenfürsorge aufzurufen (vgl. Sto-
ne, 1998, S. 224).
Generell festzustellen ist jedoch, dass
Menschen mit Behinderung nach wie vor
als Belastung für Staat und Gesellschaft
(Xun, 2002, S. 111) sowie für die Familie
(Stone, 2006, S. 658) betrachtet werden.
Dabei werden geistige Behinderungen
stärker stigmatisiert als körperliche (vgl.
Wenzel, 1989, S. 196). Insbesondere auf
dem Land gelten sie nach wie vor als be-
sondere Schande oder Fluch für die Fami-
lie (vgl. Pierini, Pearson & Wong, 2001, S.
255; Ran et al., 2005, S. 25). Außerdem
werden angeborene Behinderungen
schlimmer empfunden als erworbene
(vgl. Stone, 2006, S. 658).
Häufigkeit und 
Altersverteilung
Gab es nach der nationalen Stichproben-
erhebung von 1987 ca. 52 Millionen
(Ming, 1993, S. 212), so gibt es nach der
zweiten nationalen Stichprobenerhebung
aus dem Jahr 2006 derzeit ca. 83 Millio-
nen Behinderte (Deng, 2006). Die Häufig-
keit einzelner Behinderungen sowie die
Altersverteilung können aus Abbildung 1
und Abbildung 2 entnommen werden.
Die in der Literatur häufig verwende-
ten Statistiken der nationalen Stichpro-
benerhebungen, welche auch in diesem
Artikel mangels anderer Daten verwendet
werden, sind jedoch mit Vorbehalt zu be-
trachten. Allein die Angabe, dass Kriegs-
veterane sowie Behinderte, die in kollekti-
ven Einrichtungen untergebracht waren,
nicht in der Stichprobenerhebung berück-
sichtigt wurden (vgl. Kohrman, 2003, S.
16), zeigt, wie problematisch die Verwen-
dung dieser Daten nach westlichen Wis-
senschaftsstandards ist. Außerdem wur-
den autonome Gebiete und regierungsun-
mittelbare Städte (Taiwan, Hongkong und
Macao) nicht in die Studie miteinbezo-
gen. Dabei ist zu erwähnen, dass in Tai-
wan die Behinderteninitiative anders als in
Festlandchina organisiert ist (vgl. Chang,
2007, S. 3; Kwok, Chan & Chan 2002, S.
109). Eine kurze Betrachtung dieses Ge-
bietes im Rahmen der vergleichenden
Sonderpädagogik liegt durch Schlosser &
Mac (1988) vor.
Prävention
Aufgrund der über die letzten Jahrzehnte
hinweg stattgefundenen enormen Bevöl-
kerungszunahme begann die Regierung
umfassende Maßnahmen zu ergreifen,
um den Anstieg der Bevölkerungszahl ein-
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zudämmen und um das Auftreten von Be-
hinderungen zu reduzieren (vgl. Sonnan-
der & Cleason, 1997, S. 181). So wurden
in den 1960er Jahren Massenimmunisie-
rungsprogramme (z.B. Tetanus) und lan-
desweite Gesundheitskampagnen (z.B.
Jodmangelbekämpfung) initiiert (vgl.
Chen & Simeonsson, 1993, S. 80).
Darüber hinaus wurden Regelungen
zur Geburtenplanung eingeführt. Seitdem
sollen sich potentielle Eltern durch eine
voreheliche Untersuchung (hunqian jian-
cha) und genetische Beratung (yichuan zi-
xun) über mögliche Risikofaktoren aufklä-
ren lassen, bevor sie heiraten. Bei der Vor-
lage negativer Ergebnisse soll der Arzt zu
dauerhaften Verhütungsmethoden bzw.
der „freiwilligen“ Sterilisation raten. Hier-
durch oder nach dem Erhalt positiver Test-
ergebnisse wird ein Zertifikat ausgestellt,
das zur Heirat benötigt wird. Darüber hi-
naus sollen Frauen im Falle einer Schwan-
gerschaft eine pränatale Diagnostik
durchführen lassen. Wird dabei ein ge-
sundheitliches Problem entdeckt, so hat
der Arzt eine Abtreibung anzuraten (vgl.
Stone, 1998, S. 252). Seit dem Bestehen
dieser „qualitativen Geburtenkontrolle“
(vgl. Xun, 2002, S. 111), wie sie seit 1979
mit der Einführung der Ein-Kind-Politik
praktiziert wird, ist folglich eine Zunahme
an Abtreibungen zu verzeichnen (vgl. Su
& Van Dyke, 2005, S. 27). Demgegenüber
steht die gesetzliche Regelung, welche es
erlaubt, neben einem behinderten Kind
ein zweites zu bekommen (vgl. Stone,
2006, S. 658).
Rehabilitation
Um rehabilitative Einrichtungen schnell
und kostengünstig zu etablieren, wurde in
den 1980er Jahren das von der WHO
empfohlene Modell der gemeindetragen-
den (community-based) Rehabilitation
(shequ kangfu) eingeführt. Dabei konnte
es sich in Städten wesentlich besser etab-
lieren, obwohl der Versuch bestand, die
Programme flächendeckend einzuführen
(vgl. Baolin & Huang, 1999, S. 479). Das
Modell folgt dem Prinzip einer Basisver-
sorgung und rehabilitativer Unterstützung
für Behinderte direkt in ihren Gemeinden
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Abb. 1: Häufigkeit einzelner Behinderun-
gen
Abb. 2: Altersverteilung der Menschen mit
Behinderung
durch die Nutzung des ortsansässigen
Personals und vorhandener Ressourcen.
Entsprechend sollen lokale Aufsichtsper-
sonen, Familientrainer, Familienmitglieder
sowie freiwillige Helfer mitarbeiten (vgl.
Mitchell, 1999, S. 460). In den Rehabilita-
tionsstationen kommen dabei medizini-
sche, psychologische, erzieherische und
berufsvorbereitende Aspekte zum Tragen
(vgl. Chen et al., 1992, S. 104). Geleitet
werden diese Unternehmungen von den
lokalen Abteilungen des Ministeriums für
Zivile Angelegenheiten und den Rehabili-
tations-, Einwohner- und Dorfkomitees
(vgl. Wong, 1992, S. 459). In einigen Kran-
kenhäusern, Universitäten und Schulen
wurde außerdem begonnen, Möglichkei-
ten zur psychologischen Betreuung Behin-
derter zu schaffen (vgl. Liu, 2001, S. 9).
Außerdem kommt es langsam zur Bildung
von Selbsthilfegruppen mit dem Ziel, die
Psyche betroffener Personen zu stärken
und Hilfestellung beim Umgang mit All-
tagsproblemen zu leisten (vgl. Wu & Mok,
2007, S. 53).
Erziehung und Bildung
Ähnlich wie in Europa wurde in China Er-
ziehung und Bildung von Behinderten
über Jahrhunderte lang als zweitrangig
oder sogar sinnlos empfunden (vgl Merry
& Zhao, 1998, S. 207). Inzwischen besitzt
China jedoch ein System der Sonderschul-
erziehung, dass sich auf Sonderschulen,
Sonderklassen und integrativen Unterricht
stützt (vgl. Deng et al., 2001, S. 288). So
wurden mit dem 1982 in die Verfassung
aufgenommenem Recht auf Erziehung für
alle Bürger (Art. 47) und der 1986 einge-
führten allgemeinen Schulpflicht regiona-
le Regierungsabteilungen dazu angehal-
ten, Schulen für Blinde, Taube, Stumme
und geistig Behinderte einzurichten (vgl.
Lewis, Chong-Lau & Lo, 1997, S. 98). Au-
ßerdem wurden Regelschulen dazu ver-
pflichtet, behinderte Kinder aufzunehmen
(vgl. Deng & Manset, 2000, S. 124).
Vor allem in den ländlichen Gebieten
bleibt jedoch die große Diskrepanz zwi-
schen den theoretischen Absichten und
der tatsächlichen Praxis bestehen (vgl. Le-
wis, Chong-Lau & Lo, 1997, S. 98). So sind
Lehrer für bis zu 60 Schülerinnen und
Schüler verantwortlich. Folglich bleiben
behinderte Kinder vom Unterrichtsge-
schehen oft isoliert oder besuchen den
Unterricht nicht, obwohl sie in der Schule
registriert sind. In Sonderschulen werden
insgesamt weitaus weniger Kinder mit Be-
hinderung beschult (vgl. Ellsworth &
Zhang, 2007, S. 61), da dies wesentlich
kostspieliger ist (vgl. Chen, 1996, S. 49).
So gelten heute die Sonderschulen als
Stütze des Erziehungssystems für Behin-
derte. Die Sonderklassen und der integra-
tive Unterricht, welcher die Erfüllung der
Schulpflicht für alle Kinder zu garantieren
versucht (vgl. Pang & Richey, 2006, S. 81),
fungieren jedoch als Hauptträger (vgl.
Deng et al., 2001, S. 291).
Seit einigen Jahren wird auch der Früh-
erziehung von Kleinkindern mit Behinde-
rung zunehmende Beachtung geschenkt.
Einige Eltern streiten jedoch die Existenz
eines gesundheitlichen Problems ihres
Kindes ab, hoffen auf Besserung und ma-
chen von der Früherziehung keinen Ge-
brauch (vgl. Gargiulo & Piao, 1996, S. 39).
Eltern haben zudem oft Angst, mit den
Lehrern über die medizinische Geschich-
te ihres Kindes oder über private Angele-
genheiten zu sprechen, wobei Schulen
dazu ermutigen, Ängste abzulegen (vgl.
Pang & Richey, 2006, S. 85). Außerdem
werden in einigen Schulen am Abend
oder Wochenende Kurse für betroffene
Eltern abgehalten, um sie über die Behin-
derung und Entwicklung ihres Kindes so-
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wie über Versorgungsmaßnahmen und
Heimerziehung zu informieren (vgl. Gar-
giulo & Piao, 1996, S. 41).
Seit 1985 haben auch einige Universi-
täten und Colleges separate Abteilungen
für Studierende mit Behinderung einge-
richtet. Dabei eröffnen sich zunehmend
auch Möglichkeiten zu Online-Fernstu-
dienprogrammen (vgl. Guo, Bricout & Hu-
ang, 2005, S. 60).
Eines der größten Probleme in der Bil-
dung und Ausbildung von Menschen mit
Behinderung ist der Mangel an qualifizier-
ten Pädagogen und Unterrichtskonzepten
in den Schulen, obwohl die Regierung seit
1994 vorsieht, dass Sonderschullehrkräfte
spezielle Prüfungen ablegen müssen (vgl.
Mc. Loughlin et al., 2005, S. 277). Festzu-
halten ist jedoch, dass in Anbetracht ver-
schiedener statistischer Angaben eine ins-
gesamt steigende Anzahl der Sonderschu-
len zu vermerken ist (vgl. Xu, 1994, S.
174; Zhang, 2006 S. 46). Ein Überblick
über das derzeitige Bildungsniveau von
Behinderten in China ist in Abbildung 3
wiedergegeben (vgl. Deng, 2006).
Arbeitsmöglichkeiten und
Beschäftigung
Der Übergang zur Marktwirtschaft ver-
stärkt die Arbeitslosigkeit und Ausgren-
zung von Behinderten (vgl. Hampton,
2001, S. 3). Dabei sind in ärmlichen Ge-
bieten auf dem Land die Aussichten auf
Arbeit am geringsten, wenn es der betref-
fenden Person nicht möglich ist, körperli-
che Arbeit zu leisten und sich in der Land-
wirtschaft zu betätigen (vgl. Wenlin,
1997, S. 218). Zu erwähnen sind jedoch
Arbeitstherapiestationen, welche auf
Nachbarschaftsebene eine Arbeitstätig-
keit für Menschen ermöglichen, die nicht
in ein reguläres Beschäftigungsverhältnis
eingegliedert werden können (Pearson,
Wong & Pierini, 2002, S. 381). Staatliche
Wohlfahrtsunternehmen bieten seit den
1950er Jahren Arbeitsplätze für Men-
schen mit Behinderung. Zunehmend wer-
den sie jedoch aufgelöst, da sie in wach-
sender Konkurrenz mit gesellschaftlichen
Unternehmen stehen, welche verschiede-
ne Steuervergünstigungen und Unterstüt-
zungsleistungen für die Beschäftigung be-
hinderter Menschen bekommen (Xiaoyu-
an, 2000, S. 140). Darüber hinaus sollte
die Belegschaft aller staatlichen und ge-
sellschaftlichen Betriebe, Institutionen,
Unternehmen und Organisationen min-
destens zu 1,5 % aus Behinderten beste-
hen (Zhang, 2006, S. 4). Viele Arbeitge-
ber ziehen es jedoch vor, entsprechend
der 1995 eingeführten Regelungen, eine
Schutzgebühr (canjiren jiuye baozhangjin)
zu zahlen (vgl. Ma, 2002, S. 180).
Festzuhalten bleibt schließlich auch,
dass, zumindest in der Stadt, die Mehr-
zahl an Behinderten immer noch arbeits-
los ist (vgl. Bekanntgabe der chinesischen
Regierung, 2007). Da gesellschaftliche
Anerkennung und die Identität eines
Menschen in enger Verbindung mit der
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Abb. 3: Bildungsstand der Menschen mit
Behinderung
Arbeits- und Leistungsfähigkeit gesehen
werden (vgl. Chau & Yu, 1998, S. 11), be-
deutet dies neben der finanziellen Belas-
tung zusätzlich eine gesellschaftliche Aus-
grenzung.
Fazit
Die bestehenden Unterschiede zwischen
der ländlichen und städtischen Situation
sowie die seitens der Regierung oftmals
abgegebene Verantwortung an die Bevöl-
kerung geben Anlass zur Frage, ob die Re-
gierung nicht eher Prestigezwecke ver-
folgt, um nach außen hin ein Bild von
Fortschrittlichkeit zu erwecken (vgl. Sto-
ne, 2006, S. 659). Entsprechend besteht
der Vorwurf, China würde nur eine Politik
des schönen Scheins verfolgen (Dauncey,
2007, S. 481).
Dem gegenüber stehen jedoch die zu-
nehmende Veränderung gesellschaftli-
cher Einstellungen sowie die staatlichen
Bemühungen, welche an dieser Stelle
nicht verkannt werden dürfen. Schließlich
ist festzustellen, dass sich die chinesische
Regierung kontinuierlich den vielen
Schwierigkeiten, mit denen behinderte
Menschen im Land konfrontiert sind, stellt
(vgl. Stratford & Ng, 2000, S. 12).
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